
 

  

 

หนังสือยนิยอมของผู้ใช้อาํนาจปกครอง/ผู้พทิักษ์/ผู้อนุบาล 

ให้เก็บรวบรวม ใช้ หรือเปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคลของ ผู้เยาว์/คนเสมือนไร้ความสามารถ/คนไร้ความสามารถ   

 
ข้าพเจ้า นาย/นาง/นางสาว............................................................................ ซึ�งเป็น(ผู้ ใช้อํานาจปกครอง / ผู้

พิทกัษ์ / ผู้อนบุาล) ของ ด.ช./ด.ญ./นาย/นาง/นางสาว .................................................................. (ผู้ เยาว์  / คนเสมือน
ไร้ความสามารถ / คนไร้ความสามารถ)  ได้อ่านและทําความเข้าใจนโยบายความเป็นส่วนตวัของกลุม่บริษัทหลกัทรัพย์ 
ทรีนีตี 4 (“บริษัทฯ”) แล้ว (ตามรายละเอียดนโยบายความเป็นสว่นตวัที� http://www.trinitythai.com)  

 
โดยหนงัสอืยินยอมฯ ฉบบันี 4 ข้าพเจ้าตกลงยินยอมให้บริษัทฯ เก็บรวบรวม ใช้ หรือ เปิดเผยข้อมลูสว่นบคุคลของ

(ผู้ เยาว์/คนเสมือนไร้ความสามารถ/คนไร้ความสามารถ) ดงักล่าว ที�บริษัทฯ ไม่สามารถอาศยัหลกัเกณฑ์หรือฐานทาง
กฎหมายอื�น ซึ�งได้แก่  

1)   .................................................................................................................................. 
 2)   .................................................................................................................................. 

3)   .................................................................................................................................. 
 
เพื�อใช้สาํหรับวตัถปุระสงค์ ดงัตอ่ไปนี 4 
1)   .................................................................................................................................. 

 2)   .................................................................................................................................. 
3)   .................................................................................................................................. 
 

 เพื�อเป็นหลกัฐานแหง่การนี 4 ข้าพเจ้าจงึได้ลงลายมือชื�อไว้เป็นสาํคญั  
 
 
     ลงชื�อ................................................................. ผู้ให้ความยินยอม 
                      (                )    
                 วนัที�........../........../.......... 


